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論文内容の要旨
歯肉縁下プラーク中の細菌は、歯周疾患の発症と進行に深く関与しているといわれており、位相差顕微鏡による観
察から得られる歯肉縁下プラークサンプルの総細菌数、菌の形態や運動性に基づき分類した細菌の構成比較などが、
歯周疾患の臨床指標のひとつとして用いられている。近年、歯周疾患が進行した部位では運動性細菌の構成比率が高
いことなどが報告され、運動性細菌の歯周疾患における病原性が注目されている。しかし、それらの細菌がもっ運動
量そのものを測定したり、その運動量を歯周疾患の臨床指標として用いる試みは未だなされていない。
本研究で著者は、運動性細菌の動画像を画像解析し、その運動量の定量化を試みた。さらに、歯周疾患患者より歯
肉縁下プラークを採取し、本法を用いて歯肉縁下細菌叢の運動量を測定した。そして、この運動量と従来から用いら
れている歯周疾患の臨床指標との関連性を明らかにすることにより、歯周疾患の臨床指標としての歯肉縁下細菌叢の
運動量を評価することを目的とした。
運動量の測定には、画像取り込み部と画像処理部から成る画像解析システムを使用した。本システムを用いて細菌
の速度を測定するために、 Pseudomonas aeruginosa IFO 13275株を運動性細菌の標準株として選択した。運動量の測
定は、位相差顕微鏡で検鏡した動画像を取り込んだ後、連続する 2 画面間で減算を行い、運動物体を抽出する方法を
用いた。減算後の画像上に残った全物体の画素数を総計したものを歯肉縁下細菌叢の運動量として表した。運動量を
画素数で表す際に影響すると考えられる因子には、顕微鏡画像の背景の流れ、ブラウン運動、背景の輝度ムラ、 2 値
化の輝度レベルおよびノイズの画素数などが挙げられ、運動物体を正確に抽出するために、これらの影響をできる限
り小さくするようにして、運動量の測定を行った。
P. aeruginosa 菌体懸濁液を用いて、画面上の細菌の数と画素数との関係を調べたところ、 1 視野当たりの菌数が 1
~約30の間ではその増加とともに画素数も増加したが、ホルマリンで処理した細菌ではその傾向はみられなかった。ま
た、画面上の運動性細菌の速度の和と画素数との関係を調べたところ、画面上の運動性細菌の速度の和と本システム
で測定した画素数との聞に正の相関がみられた。さらに、本システムで測定した運動量は、肉眼で主観的に 3 段階(高、
中、低)で判定した運動性ともよく一致していたことから、本システムで算出される画素数は、細菌叢の運動量を定
量的に示す指標となることが確認された。
本研究において開発された方法を、臨床的に応用できるように改良し、歯周疾患患者の歯肉縁下プラーク 140サンプ
ルの運動量を測定した。その分布は o ~3605の範囲であり、運動量が O であるサンプル画像には、非運動性の球菌と長
梓菌が多くみられた。また、運動量の高い方から 10パーセント内に分布する値は1339~3605の間であり、この範囲の運
動量を示したサンプル画像には、運動性梓菌やスピロヘータが多くみられた。次いで、運動量と従来から用いられて
いる臨床指標(プロービング深さ、歯肉の炎症程度、プラークの付着状態、プロービング時の歯肉出血の有無、排膿
の有無)との関連性を調べた結果、運動量と各臨床指標との間に、有意の弱い正の相関関係が認められた。また、各
臨床指標の値が高い群の方が低い群よりも有意に高い運動量を示した。さらに、運動量以外の臨床指標を用いて歯周
状態を総合的に評価し、対象部位の状態を 4 つの基準に分類して、各群の平均運動量を比較した結果、疾患、の基準が
高い部位ほど有意に高い運動量を示した。これらのことから、歯肉縁下細菌叢の運動量は、測定された他の歯周疾患
の臨床指標とある程度関連しているものの、両者には強い相関性はみられず、他の臨床指標とは異なった要素を測定
していることが示唆された。そこで、本研究で測定した歯肉縁下細菌叢の運動量を含む臨床指標について因子分析を
行ったところ、歯周状態を総合的に示す因子、炎症部位およびプラーク付着部位の深さに関連する因子と歯肉縁上お
よび縁下プラークに関連する因子と考えられる 3 因子が抽出され、これらの 3 因子で変数の全変動の約75%を説明で
きると考えられた。ここで用いた臨床指標のなかで、 3 因子の因子負荷量がすべての正の値を示したのは歯肉縁下細
菌叢の運動量のみであった。各因子の因子負荷量で各変数をプロットすると、運動量は他の臨床指標とは独立した位
置にプロットされた。
以上の結果から、画像解析法を用いてヒト歯肉縁下細菌叢の運動量を画素数として定量的に評価できることが明ら
かにされ、さらに、歯肉縁下細菌叢の運動量は、従来から用いられている歯周疾患の臨床指標と同様に、歯周組織の
臨床状態をある程度表わしているものの、本研究で調べた他の臨床指標とは異なる要素を測定していることが示され
た。従って、本法で測定される運動量は、他の臨床指標では得られない歯周状態の新たな情報を提供する可能性が示
唆された。
論文審査の結果の要旨
本研究では、画像解析法を用いてヒト歯肉縁下細菌叢の運動量を画素数として定量的に評価できることを明らかに
した。さらに、この歯肉縁下細菌叢の運動量は、従来から用いられている歯周疾患の臨床指標と同様に、歯周組織の
臨床状態をある程度表わしているものの、本研究で調べた他の臨床指標とは異なる要素を測定していることを示し
た。
この論文は、新しく開発した画像解析法を用いて測定される歯肉縁下細菌叢の運動量が、他の臨床指標では得られ
ない歯周状態の新たな情報を提供する可能性を示唆しており、博士(歯学)の学位に十分値するものと認める。
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